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FICHE D'INSCRIPTION STAGE FEDERAL

DU 22 AU 26 FEVRIER 2021.

Nom de l'athléte : Prénom de I'athléte : F
M

Nom, Prénom :
 Pére

* Mére

* Tuteur

Adresse : Vini :

Mail du Responsable :

CLUB : ..., Numérode licencCe : ............oooiveiiiii i,

Renseignements médicaux utiles a porter a la connaissance des coachs : (ex : asthme, problémes articulaires, diabéte,
allergies alimentaires, ...)

PARTIE A REMPLIR PAR LE CLUB.

Licencié [ 5000 F (pour tous dossiers rendus complet avant le 6 février) Date de remise du
(1 7 500 F (pour tous dossier rendus complet entre le 6 et le 13 compris) dossier :

(110 000 F (pour tous dossier rendus complet au plus tard le 22 février)

Non licencié d10000F [oviiiiiinnn, [oviiinnnn..

UTILISATION DES DONNEES PERSONNELLES ET DROIT A L'IMAGE :

(1 J’autorise 1’utilisation des données personnelles fournies dans le présent formulaire afin de permettre ou de faciliter la
communication dans le cadre exclusif des activités de la FAPF.
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FICHE D'INSCRIPTION STAGE FEDERAL

DU 22 AU 26 FEVRIER 2021.

1 J'autorise la FAPF a utiliser les photos prises dans le cadre de ses activités pour les usages suivant : support vidéo
ou photo a destination de I'association ou des réseaux sociaux.

Date et Signature de I’athléte/ Responsable Le club :
(Précédée de la mention lu et approuvé)



